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augmentee telle qu'elle a ete calcuiee a retape 23, on 
va d'abord verifier par un test 27 si la nouvelle valeur Al 
calcuiee ne depasse pas le maximum Almaxi, et par un 
test 28 qu'elle n'est pas inf6rieure au minimum Almini. 
[0028] Si la nouvelle valeur Al franchit Tun ou I'autre 5 
de ces extremum, la consigne Al qui sera appliqu6e au 
module de ventilation 8 sera 6gale a Textremum en 
question (etapes 29 et 31). 

[0029] L'exemple de la figure 3 ne sera deceit que pour 
ses differences par rapport a celui de la figure 1 . 10 
[0030] Dans l'exemple de la figure 3, le debit respira- 
toire n'est plus mesure a travers le volume inspire a cha- 
que cycle, mais a travers le volume VTE expire a 
chaque cycle. Pour cela, on a supprime le module de 
mesure de VT1 1 2 sur la branche inspiratoire 3, et on I'a is 
remplace par un module de mesure de VTE 32 sur la 
branche expiratoire 4. 

[0031] La consigne de debit respiratoire minimum 
appliquee au module de command e 9 est aiors une 
consigne VTEmini de volume expire par cycle, de 20 
manure a pouvoir §tre comparee directement a la 
mesure fournie par le module 32. 
[0032] il pent y avoir interet a s6lectionner cas par cas 
la mesure sur le volume inspir6 ou la mesure sur le 
volume expire. C'est la solution propos6e par le mode 25 
de realisation de la figure 4, qui ne sera decrit que pour 
ses differences par rapport a celui de la figure 1 . 
[0033] Le module de mesure 42 est cette fois instalie 
dans la branche bidirectionnelle 5 du circuit patient 1 et 
il comporte des moyens 43 pour seiectionner le sens de 30 
recoupment dont le volume est a mesurer: En fonction 
de cette selection, le module 42 fournit au choix une 
mesure de VTI ou VTE. En fonction du mode de fonc- 
tionnement du module de mesure 42, le module de 
commande 9 interprete comme une consigne de 35 
volume inspire ou comme une consigne de volume 
expire I'entr6e appliqu6e en 14. II n'y a plus de module 
de mesure sur la branche inspiratoire 3 ni sur la bran- 
che expiratoire 4. 

[0034] Dans tous les modes de realisation d6crits, la 40 
rapidite d'ex6cution de Corganigramme de la figure 2 est 
suffisante pour que la mesure de volume effectu6e a 
chaque cycle respiratoire permette de corriger la pres- 
sion appliquee lors de la phase inspiratoire suivante. 
Lorsque la mesure porte sur le volume expire, il est 45 
cependant possible que la correction de pression 
n'intervienne qu'en cours, et non des le d6but, de la 
phase inspiratoire suivante. 

[0035] L'invention est applicable a tous ventilateurs 
capables de mesurer les volumes ou debits deiivr6s et so 
de piloter automatiquement la valeur de la pression 
d'insufflation. 

[0036] L'invention est applicable a tous modes de ven- 
tilation par commande de la pression, et notamment 
aux modes "aide inspiratoire" et "pression contrdiee". 55 
L'aide inspiratoire est un mode consistant a maintenir 
pendant (Insufflation une pression sensiblement cons- 
tante dans le circuit patient, le patient declenchant le 



debut et latin de I'insufflation par ses reflexes respiratoi- 
res. Le mode pression contrdiee est identique au mode 
aide inspiratoire, excepte que le patient ne dedenche 
pas la fin de I'insufflation, celle-ci etant determinee par 
un temps fixe. 

Revendications 

1. Dispositif d'aide respiratoire commande en pres- 
sion, comprenant des moyens detectant pendant le 
fonctionnement du dispositif I'activite respiratoire 
d'un patient et pour gen6rer, en fonction de cette 
activite/ des phases d'inspiration et d'expiration 
synchronisees avec ladite activite, des moyens (8) 
alimentant en gaz respirable, pendant les phases 
d'inspiration pendant le fonctionnement du disposi- 
tif, une branche inspiratoire (3) d'un circuit patient 
(1) sous une pression inspiratoire reguiee relative- 
ment a une consigne (Al) pour la pression inspira- 
toire regnant dans la branche inspiratoire (3) 
caracterise par : 

- des moyens (1 2 ; 32 ; 42) pour mesurer le debit 
respiratoire (VTI ; VTE), 

- des moyens pour comparer le debit respiratoi re 
(VTI ; VTE) a une consigne de debit (VTImini ; 
VTEmini); et 

- des moyens de regulation (1 1) pour augmenter 
la consigne de pression inspiratoire (Al) dans 
des cas de debit respiratoire inferieur a la con- 
signe de debit (VTImini ; VTEmini) et diminuer 
la consigne de pression inspiratoire dans des 
cas de debit respiratoire superieur a la consi- 
gne de debit (VTImini ; VTEmini), de sorte que 
ladite consigne (Al) est ajustee pour respecter 
une condition de debit. 

2. Dispositif selon la revendication 1, caracterise en 
ce que les moyens (12 ; 32 ; 42) pour mesurer le 
debit respiratoire mesurent le volume respire (VTI ; 
VTE) par le patient lors d'un cycle respiratoire, et 
les moyens de regulation (11) se basent sur le 
resultat de la comparison (21) de ce volume avec 
la consigne de debit pour regler la pression inspira- 
toire appliquee lors d'un cycle suivant. 

3. Dispositif selon la revendication 1 ou 2, caracterise 
en ce que les moyens (12 ; 42) pour mesurer le 
debit respiratoire mesurent le debit inspire (VTI) par 
le patient. 

4. Dispositif selon la revendication 1 ou 2, caracterise 
en ce que les moyens (32 ; 42) pour mesurer le 
debit respiratoire mesurent le debit expire (VTE) 
par le patient. 

5. Dispositif selon la revendication 1 ou 2, caracterise 
en ce que les moyens (42) pour mesurer le debit 
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respiratoire mesurent s6lectivement le debit inspire 
(VTI) ou !e debit expire (VTE) par le patient. 

6. Dispositif selon la revendication 3, caracterise en 

ce qu'il comprend des moyens (8) pour mettre la s 
branche inspiratoire (3) en communication sensi- 
blement etanch e avec les voies respiratoires du 
patient pendant des phases inspiratoires du cycle 
respiratoire etpour interrompre la circulation de gaz 
respirable dans la branche inspiratoire (3) pendant 10 
des phases expiratoires du cycle respiratoire, et en 
ce que les moyens (1 2) pour mesurer le debit respi- 
ratoire sont relics a la branche inspiratoire (3). 

7. Dispositif selon la revendication 4, caracterise en is 
ce que le circuit patient (1) comprend une branche 
expiratoire (4), et en ce que le dispositif comprend 
des moyens (5) pour mettre la branche expiratoire 

(4) en communication sensiblement etanche avec 
les voies respiratoires du patient pendant des pha- 20 
ses expiratoires du cycle respiratoire et pour inter- 
rompre la circulation de gaz dans ia branche 
expiratoire (4) pendant des phases inspiratoires du 
cycle respiratoire, et en ce que les moyens (32) 
pour mesurer le debit respiratoire sont relics a la 25 
branche expiratoire (4). 

8. Dispositif selon la revendication 5, caracterise en 
ce que le circuit patient (1) comprend une branche 
bidirectionnelle (5) a laquelle sont raccordes la so 
branche inspiratoire (3) et un trajet d'expiration (4), 

en ce que les moyens (42) pour mesurer le debit 
respiratoire sont relics a fa branche bidirectionnelle 
et sont capables de mesurer le debit dans les deux 
sens d'6coulement, des moyens (43) etant prevus 35 
pour seiectionner le sens de recoupment dont les 
moyens de mesure du debit respiratoire (42) mesu- 
rent le debit. 

9. Dispositif selon Tune des revendications 1 a 8, 40 
caracterise en ce que les moyens de regulation 
augmentent la pression inspiratoire (Al) dans les- 
dits cas de debit respiratoire (VTI, VTE) inferieur a 

la consigne de debit si la consigne de pression ins- 
piratoire (Al) est inf6rieure a une pression maxi- -45 
mum pr6d6termin6e (Aimaxi). 

10. Dispositif selon Tune des revendications 1 a 9, 
caracterise en ce que les moyens de regulation 
diminuent la pression inspiratoire (Al) dans lesdits so 
cas de debit respiratoire (VTI, VTE) superieur k la 
consigne de debit si la consigne de pression inspi- 
ratoire (Al) est superieure a une pression minimum 
pr6d£termin£e (Aimini). 

55 

11. Dispositif selon i'une des revendications 1 a 10, 
caracterise en ce que dans certains au moins des- 
dits cas de debit respiratoire (VTI ; VTE) inf6rieur 



ou superieur a la consigne de debit (VTImini ; VTE- 
mini), les moyens de regulation appliquent a la 
pression inspiratoire une variation de pression qui 
augmente avec recart entre le debit respiratoire 
mesure (VTI ; VTE) et la consigne de debit(VTImini 
; VTEmini). 

12. Dispositif selon la revendication 11, caracterise en 
ce que ladite variation de pression est egale en 
pourcentage a l'6cart entre le debit respiratoire 
mesure (VTI ; VTE) et ia consigne de debit (VTImini 
; VTEmini). 

13. Dispositif selon Tune des revendications 1 a 10, 
caracterise en ce que dans certains au moins des- 
dits cas de debit respiratoire (VTI ; VTE) interieur 
ou superieur a la consigne de debit (VTI mini ; VTE 
mini), les moyens de regulation calculent une pres- 
sion modifiee et appliquent la pression modifiee si 
la pression modifiee reste en-de$a d'un extremum 
predetermine et rendent la pression inspiratoire 
egale a rextremum predetermine si la pression 
modifi6e calcu!6e franchit I'extrum predetermine. 

14. Dispositif selon la revendication 9 ou 13, caracte- 
rise en ce qu'il comprend un moyen (26) pour 
signaliser I'occurrence simultanee d'un debit respi- 
ratoire (VTI ; VTE) inf6rieur a la consigne de debit 
(VTImini) et d'une pression inspiratoire (Al) au 
moins egale a une pression maximum pred6termi- 
nee. 

Claims 

1. Pressure mode breathing aid device, comprising 
means of detecting during operation of the device 
the breathing activity of a patient and of generating, 
as a function of that activity, inspiration and expira- 
tion phases synchronised with the said activity, 
means (8) for supplying during operation of the 
device breathable gas, during the inspiration 
phases, to an inspiratory branch (3) of a patient cir- 
cuit (1) at an inspiratory pressure adjusted in rela- 
tion to a command (Al) for the inspiratory pressure 
prevailing in the inspiratory branch (3) character- 
ized by: 

means (12; 32; 42) of measuring the breathed 
volume (VTI, VTE), 

means of comparing the breathed volume (VTI; 
VTE) with a volume command (VTImini; 
VTEmini), and 

regulation means (11) to increase the inspira- 
tory pressure command (Al) in the case of a 
breathed volume lower than the volume com- 
mand (VTImini; VTEmini), and to reduce the 
inspiratory pressure command in the case of a 
breathed volume higher than the volume com- 
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mand (VTImini; VTEmini), so that said com- 
mand (Al) is adjusted for fulfilling a flow rate 
condition. 

2. Device according to Claim 1, characterized in that s 
the means (12; 32; 42) for measuring the breathed 
volume measure the volume amount (VTI; VTE) 
breathed by the patient during a breathing cycle, 
and the regulating means (11) are based on the 
result of the comparison (21) of this volume amount 10 
with the volume command in order to adjust the 
inspiratory pressure applied during a following 
cycle, 

3. Device according to Claim 1 or 2, characterized in is 
that the means (12; 42) of measuring the breathed 
volume measure the volume (VTI) inspired by the 
patient. 

4. Device according to Claim 1 or 2, characterized in 20 
that the means (32; 42) of measuring the breathed 
volume measure the volume (VTE) expired by the 
patient. 

5. Device according to Claim 1 or 2, characterized in 25 
that the means (42) of measuring the breathed vol- 
ume selectively measure the volume inspired (VTI) 

or the volume expired (VTE) by the patient. 

6. Device according to Claim 3, characterized in that it 30 
comprises means (8) for connecting the inspiratory 
branch (3) in substantially gas-tight manner with the 
respiratory channels of the patient during inspira- 
tory phases of the respiratory cycle and to interrupt 

the flow of breathable gas in the inspiratory branch 35 
(3) during expiratory phases of the respiratory 
cyde, and in that the means (12) of measuring the 
breathed volume are connected to the inspiratory 
branch (3). 

40 

7. Device according to Claim 4, characterized in that 
the patient circuit (1) comprises an expiratory 
branch (4) and in that the device comprises means 
(5) of connecting the expiratory branch (4) in a sub- 
stantially gas-tight manner with the respiratory 45 
channels of the patient during expiratory phases of 
the respiratory cycle and to interrupt the flow of gas 

in the expiratory branch (4) during inspiratory 
phases of the respiratory cycle, and in that the 
means (32) of measuring the breathed volume are so 
connected to expiratory branch (4). 

8. Device according to Claim 5, characterized in that 
the patient circuit (1) comprises a bi-directional 
branch (5) to which are connected the inspiratory 55 
branch (3) and an expiration path (4), in that the 
means (42) of measuring the breathed volume are 
connected to the bi-directional branch and are 



capable of measuring the volume in both directions 
of flow, means (43) being provided to select the 
direction of the flow in which the breathed volume 
measuring means (42) measure the volume. 

9. Device according to one of Claims 1 to 8, character- 
ized in that the regulating means increase the 
inspiratory pressure (Al) in the said cases of a 
breathed volume (VTI, VTE) less than the volume 
command if the inspiratory pressure command (Al) 
is less than a predetermined maximum pressure 
(Almaxi). 

1 0. Device according to one of Claims 1 to 9, character- 
ized in that the regulating means reduce the inspir- 
atory pressure (Al) in the said cases of a breathed 
volume (VTI, VTE) higher than the volume com- 
mand if the inspiratory pressure (Al) is greater than 
a predetermined minimum pressure (Almini). 

11. Device according to one of Claims 1 to 10, charac- 
terized in that, in at least certain of the said 
breathed volume (VTI; VTE) cases below and 
above the volume command (VTImini; VTEmini), 
the regulating means apply to the inspiratory pres- 
sure a pressure variation which increases with the 
difference between the measured breathed volume 
(VTI, VTE) and the volume command (VTImini, 
VTEmini). 

1 2. Device according to Claim 1 1 , characterized in that 
the said pressure variation is equal in percentage to 
the difference between the measured breathed vol- 
ume (VTI; VTE) and the volume command 
(VTImini; VTEmini). 

13. Device according to one of Claims 1 to 10, charac- 
terized in that, in at least certain of the said cases of 
breathed volume (VTI; VTE) below or above the vol- 
ume command (VTImini; VTEmini), the regulating 
means compute a modified pressure and apply the 
modified pressure if the modified pressure does not 
go beyond a predetermined extreme value and 
make the inspiratory pressure equal to the prede- 
termined extreme value if the computed modified 
pressure goes beyond the predetermined extreme 
value. 

14. Device according to Claim 9 or 13, characterized in 
that it comprises a means (26) of indicating the 
simultaneous occurrence of a breathed volume 
(VTI; VTE) below the volume command (VTImini) 
and an inspiratory pressure (Al) at least equal to a 
predetermined maximum pressure. 

Patentanspruche 

1 . Druckgeregeltes Atemhilfsgerat, das folgendes ent- 
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halt: Einrichtungen, die wahrend des Betriebs des 
Gerates die Atmungsaktivitat eines Patienten uber- 
wachen, um in AbhSngigkert von dieser Tatigkeit 
mit der Tatigkeit synchron verlaufende Einatmungs- 
und Ausatmungsphasen zu erzeugen, Einrichtun- 5 
gen (8), die wahrend des Betriebs des Gerates 
wahrend der Einatmungsphasen Atemgas zufQh- 
ren, einen Einatmungszweig (3) eines Patienten- 
Leitungskreises (1) unter einem Einatmungsdruck, 
der relativ zu einem eingestellten Wert [Al] fur den 10 
im Einatmungszweig (3) herrschenden Einat- 
mungsdruck geregelt wird, gekennzeichnet durch: 

Einrichtungen (12; 32; 42) zum Messen der 
Atemleistung (VTI; VTE), 15 
Einrichtungen zum Vergleich der Atemleistung 
(VTI; VTE) mit einem eingestellten Leistungs- 
wert (VTImini; VTEmini); und 
Regeleinrichtungen (11) um den eingestellten 
Wert fur den Einatmungsdruck (Al) zu erhOhen, 20 
wenn die Atemleistung unter dem eingestellten 
Leistungswert (VTImini; VTEmini) iiegt, und um 
den eingestellten Wert fur den Einatmungs- 
druck (Al) zu vermindern, wenn die Atemlei- 
stung uber dem eingestellten Leistungswert 25 
(VTImini; VTEmini) Iiegt, so daG der einge- 
stellte Wert [Al] zum Einhalten eines Leistungs- 
zustandes eingestellt wird. 

2. Gerat nach Anspruch 1, dadurch gekennzeichnet, 30 
daG die Einrichtungen (12; 32; 42) zum Messen der 
Atemleistung das Atemvolumen (VTI; VTE) eines 
Patienten wahrend eines Atemcyclus messen und 

die Regeleinrichtungen (11) sich auf das Ergebnis 
des Vergleichs (21) dieses Volumens mit dem ein- 35 
gestellten Leistungswert beziehen, um den wah- 
rend eines Folgendencyclus angelegten 
Einatmungsdruck zu regeln. 

3. Gerat nach Anspruch 1 oder 2, dadurch gekenn- 40 
zeichnet, daG die Einrichtungen (12; 42) zum Mes- 
sen der Atemleistung die vom Patienten 
eingeatmete Menge (VTI) messen. 

4. Gerat nach Anspruch 1 oder 2, dadurch gekenn- 45 
zeichnet, da3 die Einrichtungen (32; 42) zum Mes- 
sen der Atemleistung die vom Patienten 
ausgeatmete Menge (VTE) messen. 

5. Gerat nach Anspruch 1 oder 2, dadurch gekenn- so 
zeichnet, da3 die Einrichtungen (42) zum Messen 
der Atemleistung selektiv die vom Patienten einge- 
atmete (VTI) oder ausgeatmete Menge (VTE) mes- 
sen. 

55 

6. Gerat nach Anspruch 3, dadurch gekennzeichnet, 
daB es Einrichtungen (8) enthait, um den Einat- 
mungszweig (3) wahrend Einatmungsphasen des 



Atemcyclus in eine im Wesentlichen dichte Verbin- 
dung mit den Atemwegen des Patienten zu bringen 
und um die Zirkulation des Atmungsgases im Einat- 
mungszweig (3) wahrend der Ausatmungsphasen 
des Atemcyclus zu unterbrechen, und dadurch daG 
die Einrichtungen (12) zum Messen der Atemlei- 
stung mit dem Einatmungszweig (3) verbunden 
sind. 

7. Gerat nach Anspruch 4, dadurch gekennzeichnet, 
daG der Patierrten-Leitungskreis (1) einen Ausat- 
mungszweig (4) enthait und dadurch daG das Gerat 
Mittel (5) enthait, um den Ausatmungszweig (4) 
wahrend der Ausatmungsphasen des Atemcyclus 
in eine im Wesentlichen dichte Verbindung mit den 
Atemwegen des Patienten zu bringen und um die 
Gaszirkulation im Ausatmungszweig (4) wahrend 
der Einatmungsphasen des Atemcyclus zu unter- 
brechen, und dadurch daG die Einrichtungen (32) 
zum Messen der Atemleistung mit dem Ausat- 
mungszweig (4) verbunden sind. 

8. Gerat nach Anspruch 5, dadurch gekennzeichnet, 
daG der Patienten-Leitungskreis (1) einen Zweirich- 
tungszweig (5), an den der Einatmungszweig (3) 
und eine Ausatmungsleitung (4) angeschlossen 
sind, enthait, dadurch daG die Einrichtungen (42) 
zum Messen der Atemleistung mit dem Zweirich- 
tungszweig verbunden sind und die Leistung in bei- 
den Str6mungsrichtungen zu messen vermGgen, 
wobei Einrichtungen (43) zum Wahlen der Str6- 
mungsrichtung, deren Leistung die MeGeinrichtun- 
gen fur die Atemleistung (42) messen, vorgesehen 
sind. 

9. Gerat nach einem der Anspruche 1 bis 8, dadurch 
gekennzeichnet, daG die Regeleinrichtungen den 
Einatmungsdruck (Al) in den Fallen erhOhen, in 
denen die Atemleistung (VTI, VTE) unter dem ein- 
gestellten Leistungswert Iiegt, wenn der einge- 
stellte Wert des Einatmungsdruckes (Al) unter 
einem zuvor festgelegten Maximaldruck (Aimaxi) 
Iiegt. 

10. Gerat nach einem der Anspruche 1 bis 9, dadurch 
gekennzeichnet, daG die Regeleinrichtungen den 
Einatmungsdruck (Al) in den Fallen vermindern, in 
denen die Atemleistung (VTI, VTE) uber dem ein- 
gestellten Leistungswert Iiegt, wenn der einge- 
stellte Wert des Einatmungsdruckes (A I) uber 
einem zuvor festgelegten Minimaldruck (Aimini) 
Iiegt. 

11. Gerat nach einem der Anspruche 1 bis 10, dadurch 
gekennzeichnet, daG in wenigstens einigen der 
Faile, in denen die Atemleistung (VTI; VTE) unter 
oder uber dem eingestellten Leistungswert (VTI- 
mini; VTImaxi) Iiegt, die Regeleinrichtungen am 
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Einatmungsdruck eine Druckveranderung vorneh- 
men, die sich mit der Differenz zwischen der 
gemessenen Atemleistung (VTI; VTE) und dem 
eingestellten Leistungswert (vTlmini; VTEmini) ver- 
grSBert. 5 

12. Gerat nach Anspruch 11, dadurch gekennzeichnet, 
daB die Druckveranderung in Prozent der Differenz 
zwischen der gemessenen Atemleistung (VTI; 
VTE) und dem eingestellten Leistungswert (VTI- 10 
mini; VTEmini) entspricht 

13. Gerat nach einem der Anspruche 1 bis 10, dadurch 
gekennzeichnet, daB in wenigstens einigen Fallen, 

in denen die Atemleistung (VTI; VTE) unter oder 15 
uber dem eingestellten Leistungswert (VTImini; 
VTImaxi) liegt, die Regeleinrichtungen einen veran- 
derten Druck berechnen und den veranderten 
Druck anlegen, wenn der veranderte Druck nicht an 
einen zuvor festgelegten Extremwert heranreicht, 20 
und den Einatmungsdruck dem zuvor festgelegten 
Extremwert angleichen, wenn der veranderte 
berechnete Druck den zuvor festgelegten Extrem- 
wert durchbricht. 

25 

14. Gerat nach Anspruch 9 oder 13, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB es eine Einrichtung (26) enthait, urn 
das gleichzeitige Auftreten einer Atemleistung (VTI; 
VTE), die unter dem eingestellten Leistungswert 
liegt, und eines Einatmungsdruckes (Al), der wenig- 30 
stens einem zuvor festgelegten Maximaldruck ent- 
spricht, zu melden. 
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